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Postati bolnik z ľakom
običajno je za človekom, ki so mu postavili diagnozo rak, že kar dolga in
naporna pot, na kateri je moral premagati mnoge stiske. Znajti se v vlogi bol-
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Povzetek
Rak je bolezen,kizaradi svoje narave in nič manj zaradi predstav, ki jĺh imamo
o njem, večplastno prizadene bolnĺka. Prilašča si njegovo telo in'dušo ter
hkrďi poseŽe tudi v Življenja njegovih bliŽnjih. Bolnik ż ňkom mora premago-
vati bremena boleznĺ, lastne strahove, napore zdravljenja ter se hkräti spopa-
dati s predsodki in nezaupanjem okolice.
Bolezen sama in stres ob soočanju z njenlmi posledicami lahko ogrożata
duševnost, a hkrati je prav v duševnosti vir močl, ki jo potrebuj"'o ž" 
"po-padanje z boleznijo, sodelovanje pri zdravljenju in šó posebej pri vzpostav-
ljanju kakovostnega življenja ob ali po bolezni. zato je psihološŔa obiavnava
pomemben in nepogrešljiv del celostnega zdravljenja in rehabilitacije.
Bolezen _ neželjena sopotnĺca v žĺvljenju
Ljudje teŽimo k stalnosti in predvidljivostĺ, kar nam daje občutek varnosti, saj
verjamemo, da obvladujemo svoje Življenje. A v resnici je nespremenljivosi
zgolj privid in navidezen mir je le trenutno ravnovesje ooräj spremlnjajočih se
sil, ki se lahko v hipu spremeni.
Podobno je z našim doŽivljanjem zdravja, katerega praviloma doživljamo kot
normalno danost. o bolezni praviloma razmĺšljamo kot o nečem kar ńe sodi v
Življenje in se dogaja drugim. Bolezni pa so pogosti, vztrajni, večkrat tudi pri-
tajenispremljevalciŽivljenja, včasih z njim celo tekmujejo. Meja med zdravjem
in-boleznijo ni vedno jasno razpoznavna in jo lahko ńeopaźno prestopimo.
Včasih so spremembe v telesu komaj zaznavne, nekatere lahko oiazimo, a jih
preslišimo. Ko pa teŽave dosežejo našo zavest in poiščemo po'be, se lahko
v hipu znajdemo V povsem drugačnem svetu'
nika je naporno in boleče, saj je svet bolezni poln novih izkušenj. Biti bolnik
pománi preŽivljati dolge trenutke negotovosti, srečevati se s tisočimi nez-
nankami, xi rišójo straśl;ive podobe V predstavo prihodnosti, izgubljati obču-
tek, da obvladujemo svoje Življenje, dvomiti v svoje odločitve, doživljati' da
nas je telo izdalo, občutiti v duši klopčič burno prepletajočih se čustev' Med
teŽkb boleznijo se človek neizogibno sreča sam s seboj, saj mnoge navidezne
vrednote izgubllajo svoj pomen. Marsikaj od tistega, kar je bilo prej videti
pomembno (premoŽenje, uspeh, slava, lepota'..) izgubi svojo veljavo, na
površje prihajajo povsem druge vrednote in poteze.
Rak ie zagotovo skupina bolezni, ki prizadenejo telo in dušo, še več - v svoj
krog potegnejo tudi družino in prijatelje obolelega.
Vloga ĺn pomen duševnosti pľĺ bolnikih z ľakom
Duševnost nas določa, da smo edinstveni, posebni, a hkrati prepoznavni sko-
zi vse Življenje. omogoča nam svobodo, da prepoznavamo, dojemamo, odlo-
čamo, presojamo in iavnamo po svoje. Mnoge sposobnosti in moči so lahko
celo dolgo prikrite, zaradi česar lahko v nekaterih izjemnih situacijah pomem-
bno prešeŽemo meje naših običajnih zmogljivosti. Procesi v telesu in dušev-
nosti se ves čas neiočljivo prepletajo in vplivajo drug na drugega' Duševnost
ima svojo vlogo tako pri nastanku kot tudi pri poteku bolezni, zdravljenja in
okrevanja. Stiške duševnosti lahko slabijo telesne moči in obratno, izvzpod-
bud duševnosti zmore še tako oslabelo telo črpati moči'
Bolezen vstopa pri slehernem bolniku v drugo Življenjsko zgodbo. Vsak se
nanjo drugače odzove in jo skuša na svoj način obvladovati. Pri tem pa prav V
ouš'evnosĺi tiči ključ do sreče ali gorja, do poguma ali obupa, do borbe ali
predaje. Včasih sije nemogoče predstavljati, kako in kje najdejo posamezniki
moči za premagovanje še tako hudih situacij.
Bľemena, ki jĺh bolezen nalaga duševnosti
Številna in raznolika so bremena, ki se med boleznijo zgrnĄo nad duševnost in
jo spreminjajo. Med najbolj pomembne dejavnike, preko katerih bolezen vpliva
na duševńost, sodijo spremembe duševnosti, ki so neposredna posledica
bolezenskih procesov, še posebej kadar ti zajameio moŽgane in spremembe
čustvovanja in vedenja ob dojemanju bolezni in njenih posledic. Zagotovo pa na
bolnikovo duševnost pomembno vpliva tudi odnos do bolezni, katerega ima
njegova oŽja in širša okolica ter kakovost zdravstvene oskrbe (moŽnosti in
dbslopnosti zdravljenja, rehabilitacije, odnos zdravstvenega osebia)'
Spľemembe duševnos ti zar adi bolezni
Ljudje se močno razlikujejo po svoji reakciji na bolezen. Nekateri se Že ob
ńun] porn".bnih spremembah telesnega počutja vznemirijo in poiščejo po-
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moč, drugi pa lahko teŽave dolgo preslišijo. Velja pa, da postanejo ljudje zara-di bolezni bolj občutljivi, se hitĘe vznemĺrijo, razpoloŽenje -bo'lj niha,
pozornost oslabi, zaradi hitĘše utrujenosti se zniŽajo zmožnosti, spremeni se
potreba po stikih z drugimi ipd.
Še posebej dramatične pa so spremembe posameznih duševnih potez, kadar
bolezen okvari možgane. Tedaj lahko pride so sprememb spoznavnih sposob-
nosti (pozornost, spomin, učenje, mišljenje), čustvovanja (vznemirljivost,
slabša obvladljivost, sprememba razponačustvovanja) ter vedenja (impulzĺv-
nost, pasivnost, neiniciativost). Posledice moŽganskih okvar lahko pomemb-
no nihajo že v razmeroma kratkem času. okrevanje je pri teh težavah neena-
komerno, dolgotrajno in včasih tudi nepopolno. Mnoge sprememb lahko dol-
gotĘno ovirajo bolnika ali se celo stopnjujejo'
Veliko dejavnikov vplĺva na delovanje moŽganske okvare na duševnost. Med
njimi so najpomembnejši: področje, obseg in narava okvare moŽganov, čas
od poškodbe, splošna psihofizična kondicija, razvojnastopnja ipd.
Tako lahko pri okvari leve moŽganske poloble pride do teŽav pri govoru, bran_ju' pisanju, računanju, logičnih operacijah. Kadar je poškodba v desni mo-
Žganski polobli pa lahko pride do teŽav pri presoji prostora, melodije, ritma,
barv' pri miselnĺ sintezi ipd.
okvare v čelnih predelih moŽganov lahko dramatično spremenijo bolnikovo
vedenje in doŽivljanje, saj lahko omejijo sposobnost načńovanja, órganizacije,
usklajevanja in nadzora vedenja, oslabijo delovni spomin, zameglijo presojo
socialnih situacij.
osnovni problem duševnih sprememb, ki so posledĺca okvare moŽganov je v
tem, da se te teŽave nazunĄ praviloma ne vidijo, bolnik jih dolgo ne prepoz-
na' svojci in mnogi zdravstveni delavci jih praviloma v začetku spregledajo.
Tako bolniki ne dobijo pomoči, niti jih nanje nihče ne opozori. sprelledane
teŽave na področju duševnosti pa lahko kasneje postanejo velika, včaših celo
največja ovira za kakovostno rehabilitacijo'
Razumevanje in dojemanje boleznĺ - od slĺšati do dojetĺ
Življen1e zrakomje lahko zelo naporno, saj bolnike poleg bolezni same po-
gosto obremenjuje tudi naporno in dolgotrajno zdravljenje. poleg tega se
lahko Že pritajena bolezen nepričakovano ponovno obudi.
od trenutka, ko bolnik izve za diagnozo pa do tega, da dojame, kaj bolezen v
resnici pomeni, je dolga pot, polna skritih pasti in ovir. vsak bolnik jo mora pre-
hoditi sam in s svojim tempom. Notranjo podobo o tem, kaj se dogaja, kaj
bolezen in njene posledice pomenijo za različ,na področja Žiúljenja, ši bolnir
ustvarja postopno. Pomembne obrise te podobe mu pomagajo ustvarjati tudi
drugi: skrb ali vzpodbuda svojcev, zaupanje alĺ oddaljevanie znancev,' zavze-
tost ali neosebni odnos zdravstvenih delavcev, sobolniki s svojo odločnostjo,




Med boleznijo se v duševnosti bolnika zdaj burno, drugič bolj mirno prepleta-
jo zelo raznolika čustva in razpoloŽenja: jeza, Žalost, upanie, nemoč, navdu-
šenje radost, apatija, hrepenenje ipd. Cez najbolj kritična obdobja si pomaga
z zńačilnimi obrambnimi vedenji. Prav je, da razumemo pomen in koristi
posameznih obrambnih vedenj, sicer lahko motijo sodelovanje pri zdľavljenju
äli rehabilitaciji. Ceprav se vsak posameznik na svoj način odzove na bolezen,
nekatere vzorce odzivanja pogosteje opazimo.
Za mnoge je novica, da so zboleli zarakom v prvem trenutku prehuda in jo
skušajoźanikati. Včasih upajo, da so to le hude sanje, iz katerih se bodo pre-
budili ali pa imajo občutek, da se to dogaja nekomu drugemu'
Bolnik se sčasoma umiri, spoznava svoje sposobnosti in zmožnosti ter posto-
poma preoblikuje svoje Življenje. Številni bolniki postanejo pravi umetniki Živ-
i;en;a. Ťuoiv najieŽjih trenutkih zmoĘo poiska1 skrite moči (upanje, ljubezen do
źivljen;a, nrepeńen;a po jutri) in znajo prepoznati smisel Življenja ter razlog za
srečo'-Med lastnostmi, kijih bolnikisamiprisebiocenjujejo kot najboljkoristne
pri obvladovanju bolezni, sodijo vztrajnost, kljubovalnost in smisel za humor.
Zbo|eznijoje lažje živeti ob podpoľi bližnjih
Nai prinaša bolezen še tako hude preizkušnje, mnogo laŽje jih je prenašati ob
poäbori bliŽnjih. Ljubezen, naklonjenost, pristna skrb bliŽnjih imajo čudeŽno
moč, da lajšajo bolečine in blaŽijo doživljanje nemoči'
Bolnik potrebuje zavest, da nekomu nekaj pomeni, da ne bo ostal sam in za-
puščeń. P1 raŔu pa se bolezni pogosto ustrašijo tudi svojci, prijatelji, znanci.
Vsat na svoj način doŽivlja strah pred izgubo. Del teh stisk mora reševati vsak
pri sebi, da bi lahko neobremenjeno pomagal bliŽnjemu. Zaohranjanje in vzpo-
stavljanje kakovostnih medčloveških odnosov je potrebno mnogo pozornosti,
strpńosii in predvsem iskrenosti. Pomembno je, da bliŽnji bolnika ne pomilujejo'
ko bi potreboval vzpodbudo. Sam pa se mora naučiti sporočati drugim, kaj čuti'
potrebuje, misli, doŽivlja, česa ga je strah in kaj lahko drugi naredijo zanj.
Ko zbolĺš za ľakom' te prične spľemljati senca
Rak je še vedno bolezen, ki vzbuja močan strah. Tudi po zaključenem zdravl-
jenju ostaja v zavesti kot senca strah pred ponovitvijo bolezni, katerega lahko
't 
"it.llt'o 
oouoi s" tako drobno, a neobičajno sporočilo telesa. Mnogi povedo'
dá so kar nekaj dni pred kontrolnim pregledom nemirni in čutijo tesnobo,
čeprav se sicei dobro počutijo. Te strahove pa lahko dodatno krepijo tudi
bližnji z neprestano zaskrbljenostjo in pretirano zaščito.
Rak postaja del žĺvljenjske ĺzkušnje ali igra z bĺseľi
Zavest o tem, da si zbolel za boleznijo, ki ogroŽa Življenje in strah, ki se pri tem
zbuja, ustvarjata neko posebno bolečino. Ta obarva vse človekovo doŽivljan-
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je in močno vpliva na njegovo odzivanje. Nevarnost je, da bi zaradi te izkušnje
ljudje pričakovali, da se jim mora Življenje oddolžiti ali da postane prestana
bolečĺna orodje za pridobivanje naklonjenosti okolice. Številni bolniki pa
postanejo po tej preizkušnji mnogo bolj dovzetni za prepoznavanje ner-
avnovesja v svetu, ki jih obdaja in še posebej tenkočutno zaznavajo stiske
drugih ljudĺ. Zanje postane vzgib, da delijo svojo izkušnjo z drugimi, śodeluje-
jo v različnih organizacijah za samopomoč ali kako drugače pońagajo'
Pomen psihološke opoľe zazdravljenje ĺn kakovostno živl_
jenje
Duševnost je bolnikova opora med boleznijo, zdravljenjem in okrevanjem, je
most, ki ga povezuje z vsakdanjim Življenjem in okolico, a tudi most, ki
povezuje njegovo življenje pred boleznijo s tistim po njej. Podporo duševnos-
ti lahko boĺnik sicer išče in najde v sebi, svojih bliŽnjih, v sobolnikih, a pogos-
to je potrebna strokovna pomoč.
Psihološka obravnava bolnikov z rakomje prepletanje diagnostĺke, psihoter-
apije in svetovanja. z njo pomagamo bolniku, da okrepi samozaupanje, da bi
se lahko realno soočil s situacijo ter prevzel odgovornost za sodelovanje v
zdravljenju, okrevanju in ponovno utrdil svoje običajne socialne vloge'
Pri bolnikih z moŽganskimi tumorji je potrebna nevropsihološka obravnava, ki
je usmerjena tako v prepoznavanje teżav kot tudi v iskanje ohranjenih sposob-
nosti in vzpodbujanje k razvĺjanju kompenzacijskih mehanizmov za obvlado-
vanje teŽav. Z učenjem novih vzorcev vedenja lahko doseŽemo višjo stopnjo
okrevanja še dolgo časa po bolezni.
obseg in vsebina psihološke pomoči sta prilagojena vsakokratni aktualni
problematiki bolnika, večkrat pa bolnik inlalĺ njegovi svojci potrebujejo tovrst-
no pomoč še dalj časa po zaključenem zdravljenju
Zaključek
Mnogi zaradi nepredelane stiske ob soočenju z rakom upočasnijo korak, se
zaprĄo vase, utišajo želje in radosti in se zdi, kot da bi prezgodaj izstopili iz
svojega Življenja. Ni potrebno, da je tako. Pomembno je, dale nô ooživlja1o
kot nemočne Žrtve usode ter da prevzemajo nadzor nad svojim Življenjem.
Čustveno stabilni ljudje lahko dobijo v duševnosti pomembnegá zavezÁikapri
ustvarjanju polnega Življenja. V sebi in svojem okolju znajo poĺskati in vzbudi-
ti moči, da v okviru danih moŽnosti kar najbolje razvijejo preostale sposob-
nosti in polno zaŽivijo ob in z drugimi.
Zalo je prav, da jim je psihološka pomoč dostopna na vsej poti od obolenja,
med zdravljenjem in okrevanjem pa tudi po vrnitvi v svoje okolje.
Rak je bolezen, ki lahko prizadene tudi bolnikove bliŽnje in s tem spremeni nji-
hove odnose. Mnogi svojci potrebujejo psihološko podporo tudi sami, da bi
bolnika laĄe razumeli in mu bili resnično V oporo.
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